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ASUHAN KEPERAWATAN PADA NY.L DENGAN GANGGUAN 
SISTEM REPRODUKSI: CA. MAMMAE SINISTRA POST OPERASI 
DI RUANG MULTAZAM 
RUMH SAKIT PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 




Latarbelakang: kanker payudara di Indonesia menduduki peringkat kedua 
setelah kanker rahim.angka kematian akibat kanker payudara pada wanita 
mencapai 19%. Secara keseluruhan risiko pada perempuan seumur hidupnya 
untuk berkembang kanker payudara adalah 1 berbanding 8. Secara 
keseluruhan tahun 2006 kejadian kanker payudara sebanyak 8.327 kasus 
atau 19,64%. 
Tujuan: Untuk dapat memahami bagaimana asuhan keperawatan pada post 
operasi mastektomi CA. Mammae sinistra yang meliputi pengkajian, 
intervensi, implementasi dan evaluasi keperawatan. 
Hasil: Pengkajian post operasi keadaan umum kesadaran composmentis, 
TD :110/70 mmHg N: 82x/menit, S: 36,5 C, RR: 20x/menit. Ekspresi wajah 
meringis kesakitan. Payudara kiri sudah tidak ada (sudah diangkat), 
Terdapat luka bekas operasi,terbalut kassa dalam keadaan bersih dan tidak 
rembes. Diagnos yang diangkat adalah nyeri berhubungan dengan prosedur 
pembedahan, resiko infeksi berhubungan dengan prosedur invansif 
pembedahan, gangguan citra tubuh berhubungan dengan kehilngan anggota 
tubuh. Setelah dilakukan asuhan keperawatan selama 3x24 jamdidapatkan 
hasil nyeri berkurang dari skala 6 menjadi 3, tidak terdapat tanda-tanda 
infeksi pada bekas operasi dan pasien sedah bisa menggerakan tangan 
kirinya dan aktivitas sehari-hari meningkat. 
Kesimpulan: kerjasama antar tim kesehatan dan pasien atau keluarga 
sangat penting atau diperlukan untuk keberhasilan dalam asuhan 
keperawatan pada pasien, komunikasi dapat mendorong pasien lebih 
kooperatif dan dapat memberi motivasi pada pasien, teknik relaksasi dapat 
mengurangi rasa nyeri bekas operasi dan teknik relaksasi merupakan 
tindakan yang disukai oleh pasien. 
 

















NURSING CARE OF CLIENT WITH THE REPRODUCTIVE 
SYSTEMDISORDER: BREAST CA SINISTRA POST 
MASTECTOMY IN MULTAZAM WARD PKU MUHAMMADIYAH 
SURAKARTA HOSPITAL 
 




Background: In Indonesia, breast cancer places on the second rank after 
cervix cancer. The date rate caused by the breast cancer on women reaches 
at 19%. Overall, risk for women to get breast cancer to be alive for life is 
1:8. Totally, in 2006, the breast cancer case reaches at 8.327 cases or 19, 
64%.  
Objective: To know how nursing care is given for the CA. Mammae 
Sinistra post mastectomy that covers examination, intervention, 
implementation, and nursing evaluation. 
Findings:  Post operation examination in general condition reflected 
compos mentis consciousness, TD: 110/70 mmHg N: 82x/minute S: 36, 5 C, 
RR: 20x/minute. Face expression grimaced with pain. Left breast had been 
taken up. There was operation scar, wrapped by bandage in clean condition 
and was not seeping out.  The taken diagnose was pain related to the 
surgical procedure, infection risk related to the invasive surgery, body 
image disorder related to the body part loss. After conducting nursing care 
for 3x 24 hours it was obtained that pain reduced from scale 6 to 3, there 
was no infection indication on the operation scar and patient could have 
moved the left hand and the activity of the patient increased.  
Conclusion: Teamwork between medical team and patient or family is 
really important or needed for the success of nursing care to patient, 
communication can make patient be more cooperative and motivated, 
relaxation technique can reduce pain caused by operation scar, and 
relaxation technique is the most preferred measures by patients.  
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